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	经空气传播疾病医院感染预防与控制标准
	1　范围
	本标准规定了经空气传播疾病医院感染预防与控制的基本要求，患者识别要求，患者转运要求，患者安置、感染监
	本标准适用于各级各类医疗机构。
	2　规范性引用文件
	3　术语和定义
	经空气传播疾病  airborne transmission diseases
	3.2
	具有实施医疗救治、护理的场所和设施，满足患者生活基本需求，依靠技术手段使房间空气静压低于周边相邻区域
	注：由多间负压隔离病房和患者通道、医务人员通道以及相关缓冲间构成的区域称为负压隔离病区。
	3.3
	通风良好的房间 adequately ventilated patient room
	3.4
	呼吸道卫生/咳嗽礼仪respiratory hygiene/cough etiquette

	4　基本要求
	4.1　医疗机构应根据国家有关法规，结合本医疗机构的实际情况，制定经空气传播疾病医院感染预防与控制的制度、流
	4.2　医疗机构的建筑应布局合理、区域划分明确、标识清楚，并应提供经空气传播疾病的必要防控设施设备，包括但不
	4.3　医疗机构应开展经空气传播疾病医院感染防控知识与技能的培训，对重点部门的医务人员应进行考核，合格后方能
	4.4　医疗机构应遵循早发现、早报告、早隔离、早治疗的原则，按照WS/T 591规定的要求，落实门诊、急诊就
	4.5　医疗机构应执行疑似或确诊呼吸道传染病患者安置和转运的管理要求。
	4.6　医疗机构应遵循WS/T 311的要求，做好疑似或确诊呼吸道传染病患者的隔离工作；遵循WS/T 367
	4.7　医疗机构应为工作人员提供符合要求的个人防护用品，方便可及。
	4.8　医疗机构应定期对经空气传播疾病医院感染防控工作进行检查与督导，发现问题及时改进。
	4.9　医疗机构的工作人员应做到：
	a)遵守本医疗机构的感染防控制度；
	b)积极参加经空气传播疾病医院感染的防控知识与技能的培训，并掌握经空气传播疾病医院感染防控知识与技能；
	c)按照要求做好患者的预检分诊、传染病报告、医疗救治、消毒隔离和患者健康教育等；
	d)在标准预防措施的基础上，遵循经空气传播疾病医院感染预防与控制的规章制度与流程；
	e)做好个人防护，规范使用防护用品。

	4.10　新发或不明原因经空气传播疾病的预检分诊、感染管理、监测与防控等，应遵循国家届时发布的感染防控要求。
	4.11　根据经空气传播疾病的传染性、严重程度和人群的免疫水平，可适当调整本标准第5章～第10章的感染防控措施

	5　患者识别要求
	5.1　应落实经空气传播疾病预检分诊制度，预检分诊时应重点询问患者有无发热、呼吸道感染症状、流行病学史等，必
	5.2　工作人员应引导疑似或确诊经空气传播疾病患者到发热门诊或指定收治感染性疾病患者的门急诊就诊。

	6　患者转运要求
	6.1　患者转运包括从就诊地到临时安置地，从临时安置地到集中安置地。应制定经空气传播疾病患者医疗机构内转运与
	6.2　疑似或确诊经空气传播疾病患者和不明原因呼吸道传染病的患者，首诊医疗机构若不具备条件救治时应及时转运至
	6.3　患者确定转运时，应提前告知接诊医疗机构。
	6.4　转运时，工作人员应做好经空气传播疾病的个人防护，具体可参照本标准附录A。
	6.5　疑似或确诊经空气传播疾病患者在转运途中，病情允许时应戴医用外科口罩或一次性医用口罩。
	6.6　转运车辆应通风良好，有条件的医疗机构可采用负压转运车。转运完成后，应及时对转运车辆进行终末消毒，终末

	7　患者安置、感染监测及防控要求
	7.1　临时安置地应相对独立，且为通风良好的房间，手卫生设施应符合WS/T 313的相应要求。
	7.2　集中安置地应相对独立，布局合理，具体要求遵循WS/T 311的相应要求；病室内设置卫生间；手卫生设施
	7.3　有条件的医疗机构，疑似或确诊经空气传播疾病患者宜安置在负压隔离病房中。制定探视制度，限制探视人数、时
	7.4　疑似患者应单人间安置，确诊的同种病原体感染的患者可安置于同一病室。
	7.5　患者在病情允许时宜戴医用外科口罩或一次性医用口罩，其活动宜限制在隔离病室内。患者院内出科检查或转科遵
	7.6　对于在无条件收治呼吸道传染病患者的医疗机构，暂不能转出的患者，应安置在通风良好的房间。
	7.7　规范开展医院感染的监测，重点关注危重症患者诊疗中的医院感染监测，及时总结分析与反馈，指导医院感染的管
	7.8　与患者相关的人员管理及医院感染预防与控制措施应遵循WS/T 509、WS/T 510和WS/T 59

	8　培训与健康教育
	8.1　医疗机构应定期开展经空气传播疾病医院感染预防与控制知识与技能的培训，内容可包括但不限于常见经空气传播
	8.2　在经空气传播疾病防控的重点区域、部门和其他部门的高风险工作人员中开展经空气传播疾病防控知识与技能的培
	8.3　在发生经空气传播疾病及新发或不明原因呼吸道传染病流行时，医疗机构应采取多种形式针对该传染病防控进行培

	9　清洁、消毒与灭菌
	9.1　空气净化与消毒方法应遵循WS/T 368的相应要求。
	9.2　物体表面清洁与消毒方法应遵循WS/T 367的相应要求。
	9.3　医疗器械、器具和物品的清洗、消毒或灭菌方法应遵循WS/T 367及WS 310（所有部分）的相应要求
	9.4　复用医用织物清洗与消毒方法应遵循WS/T 508的相应要求。
	9.5　患者转出、出院或死亡后，应按照WS/T 367的相应要求进行终末消毒。
	9.6　清洗、消毒产品应符合国家相关要求。
	9.7　患者死亡后，应使用防渗漏的尸体袋装放，必要时消毒尸体袋表面。
	9.8　医疗废物处理应遵循《医疗废物管理条例》及配套文件的有关规定。

	10　医疗机构工作人员经空气传播疾病预防与控制要求
	10.1　工作人员收治疑似或确诊经空气传播疾病患者时，应在标准预防的基础上，采取经空气传播疾病的隔离防护措施。
	10.2　工作人员进入疑似或确诊经空气传播疾病患者房间时，应做好个人防护；根据感染暴露风险确定防护级别，穿戴相
	10.3　工作人员个人防护用品使用的具体要求和穿脱流程应遵循WS/T 311的相应要求，确保医用防护口罩在安全
	10.4　根据疫情防控需要，开展工作人员的健康监测与相应症状监测，根据监测结果采取必要的管控措施，必要时为感染
	10.5　工作人员发生经空气传播疾病的职业暴露时，应及时正确就地处置，按照要求报告和评估，根据评估的结果采取健
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